Медицинское познание через призму основных парадигм современной философии науки by Сайганова, В. С. & Кулик, С. П.
1МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ
УО «ВИТЕБСКИЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ 
ОРДЕНА ДРУЖБЫ НАРОДОВ МЕДИЦИНСКИЙ УНИВЕРСИТЕТ»
ВИТЕБСК - 2015 г.
ДОСТИЖЕНИЯ ФУНДАМЕНТАЛЬНОЙ,
КЛИНИЧЕСКОЙ МЕДИЦИНЫ 
И ФАРМАЦИИ
Материалы 70-ой научной сессии сотрудников университета
28-29 января 2015 года
2УДК 616+615.1+378
ББК 5Я431+52.82я431
Д 70
Редактор:
Профессор, доктор медицинских наук В.П. Дейкало
Заместитель редактора:
доцент, кандидат медицинских наук С.А. Сушков
Редакционный совет:
Профессор В.Я. Бекиш, профессор Г.Н. Бузук, профессор С.Н. Занько, 
профессор В.И. Козловский, профессор Н.Ю. Коневалова, 
д.п.н. З.С. Кунцевич, д.м.н. Л.М. Немцов, профессор В.П. Подпалов, 
профессор М.Г. Сачек, профессор В.М. Семенов, 
доцент Ю.В. Алексеенко, доцент С.А. Кабанова, 
доцент Л.Е. Криштопов, доцент С.П. Кулик, 
доцент Т.Л. Оленская, профессор А.Н. Щапакова, д.м.н. А.В. Фомин.
ISBN 978-985-466-695-2
Представленные в рецензируемом сборнике материалы посвящены проблемам 
биологии, медицины, фармации, организации здравоохранения, а также вопросам 
социально-гуманитарных наук, физической культуры и высшей школы. Включены 
статьи ведущих и молодых ученых ВГМУ и специалистов практического 
здравоохранения.
УДК 616+615.1+378
ББК 5Я431+52.82я431
ISBN 978-985-466-695-2    © УО “Витебский государственный
       медицинский университет”, 2015
323
МЕДИЦИНСКОЕ ПОЗНАНИЕ ЧЕРЕЗ ПРИЗМУ ОСНОВНЫХ ПАРАДИГМ СОВРЕМЕННОЙ 
ФИЛОСОФИИ НАУКИ
Сайганова В.С., Кулик С.П.
УО «Белорусский государственный университет», Минск
УО «Витебский государственный  медицинский университет»
Проблематизация научного дискурса и изме-
нение форм методологической рефлексии в совре-
менной культуре актуализируют концептуальное 
осмысление науки как когнитивного и социокуль-
турного феномена. Это обусловлено тем, что каче-
ственные изменения в науке конца ХХ века привели 
к становлению постнеклассической науки, которая 
включила в сферу своего рассмотрения «челове-
коразмерные» объекты. В ткань всей современной 
науки входят непривычные для классической нау-
ки блага человека и человечества, морали и добра, 
долга и ответственности за полученные результаты. 
Ценности человека соотносятся с научной истиной, 
а аксиологическая компонента становится неотъем-
лемой составляющей научного исследования. 
Такая сложность и противоречивость образа 
науки в современной культуре, наличие множества 
противоречивых интерпретаций ее нового смыс-
лового содержания актуализируют философско-
методологический анализ медицины как сферы 
познания и деятельности, изначально человекораз-
мерной и аксиологически окрашенной. Целью дан-
ной работы является экспликация взаимодополни-
тельности социокогнитивной и коммуникативной 
парадигм современной философии науки в анализе 
медицинского познания. 
В современной философии и методологии науки 
сосуществуют две разнокачественные по содержа-
нию, но связанные между собой большие группы 
исследований, определяемые как социокогнитив-
ная и коммуникативная парадигмы интерпретации 
научного познания. Социокогнитивная парадигма 
складывалась как рефлексия над естествознанием 
и постулирует рассмотрение научного познания в 
ракурсе субъект-объектного взаимодействия. Ком-
муникативная парадигма, развиваемая преимуще-
ственно в русле социально-гуманитарного знания, 
акцентирует субъект-субъектную природу научно-
го познания в процессе коммуникативных отноше-
ний, складывающихся как в рамках самого научно-
го сообщества, так и общества в целом по поводу и 
в процессе научной деятельности. Таким образом, 
если социокогнитивная парадигма обеспечивает 
возможность научного дискурса на пути движе-
ния от объекта науки и знания о нем к субъекту, 
то коммуникацивная парадигма репрезентирует 
реальное функционирование науки в интерсубъек-
тивном полилоге различных типов и форм позна-
вательной деятельности в культуре [1]. 
Фундаментальным принципом построения фи-
лософско-методологической концепции медицин-
ского познания выступает дополнительность соци-
окогнитивной и коммуникативной парадигм, так 
как реальность функционирования медицинского 
знания и деятельности характеризуется сопряжен-
ностью субъект-объектных и субъект-субъектных 
отношений. Это обусловлено тем, что объектом и 
субъектом всех актов медицинского познания и 
практики выступает сам человек. Предмет меди-
цинского исследования является, пожалуй, самым 
многогранным и сложным по своей объективной 
природе. В центре внимания медицины находится 
нормальная и патологическая жизнедеятельность 
человека, а именно, его здоровье и болезнь. Будучи 
частью природы, живым организмом, подчинен-
ным общебиологическим законам, человек вместе 
с тем обладает сознанием и речью, является соци-
альным существом, отличным от всего остального 
мира. Решающее влияние на человека оказывают 
культурно-ценностные основания его жизнеде-
ятельности. Все это накладывает отпечаток и на 
проблему здоровья и заболеваний человека. Такая 
исключительная сложность предмета медицинской 
науки детерминировала столь же многосторон-
нюю связь этой науки с другими отраслями раз-
ветвленного человеческого знания на протяжении 
всей своей истории. Медицина представляет собой 
сложный комплекс естественнонаучных и социаль-
но-гуманитарных научных знаний, опирающий-
ся на всю совокупность научных представлений о 
живой и неживой природе, о человеке как биоло-
гическом и социальном существе, о человеческом 
обществе и культуре [2]. 
Характерной особенностью медицины является 
также то, что человек здесь не просто субъект по-
знания, он, прежде всего, индивид, желающий и 
страстно добивающийся здоровья, счастья и рас-
цвета всех своих возможностей. Именно в силу 
данного обстоятельства, какие бы препятствия ни 
лежали на пути развития медицины, они всегда 
преодолевались, при этом часто не только на осно-
ве научного знания. В истории медицины можно 
встретить такие когнитивные конструкции, факт 
существования которых с учетом одного лишь 
принципа объективной истины необъясним. Ме-
дицинское знание в любой культуре не сводимо 
только к собственно научному знанию. Об этом 
свидетельствует, например, длительное господ-
ство анимистических, мистических, религиозных 
и других ненаучных построений в истолковании 
природы человека и его болезней, которые имеют 
хождение и сейчас. Причина их живучести кроет-
ся в двоякой функции объяснительных конструк-
ций в медицине. Будучи когнитивной основой ле-
чебных процедур, они в то же время сами по себе 
в качестве теорий, верований, взглядов, установок 
могут иметь элементы терапевтического действия, 
т. е. быть «средствами лечения». Реализация по-
следней функции  говорит о том, что данные позна-
вательные конструкции затрагивают ценностные, 
положительно значимые установки человеческого 
сознания и запускают в ход какие-то механизмы 
психосоматической интеграции организма, веду-
щие к здоровью. Из этого следует, что аксиологи-
ческая (ценностная) проблематика приобретает в 
медицине особое значение. Именно поэтому меди-
цина явилась единственной сферой человеческой 
деятельности, изначально подчиненной нравствен-
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ным регулятивам профессиональной этики, а вза-
имодетерминация ценности здоровья с социаль-
ными, экономическими, политическими и другими 
ценностями культуры обусловила процессы меди-
кализации общества.    
Таким образом, медицина с самого начала свое-
го существования не помещалась в ограниченные 
рамки узких теорий. Когнитивный базис медицины 
выходит не только за пределы своей естественно-
научной базы по пути гуманитаризации медицин-
ской науки, но и предполагает коммуникативные 
взаимодействия медицины с другими формообра-
зованиями культуры. Во взаимодополнении соци-
окогнитивной и коммуникативной парадигм меди-
цина может рассматриваться как прообраз науки 
будущего, а философско-методологический анализ 
медицинского познания имеет продуктивное зна-
чение для обоснования нового типа рационально-
сти и нового образа науки, с которыми сопряжены 
поиски дальнейших путей развития современной 
цивилизации. 
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БИОЭТИЧЕСКИЕ ЗНАНИЯ В СИСТЕМЕ МЕДИЦИНСКОГО ОБРАЗОВАНИЯ  
Тиханович Н.У.
УО «Витебский государственный медицинский университет»
В современном мире наука играет особую роль. 
Она революционизирует не только  развитие про-
изводства, но и оказывает влияние на многие дру-
гие сферы человеческой деятельности, начиная ре-
гулировать их, перестраивая их средства и методы.
Античному миру было свойственно представле-
ние о трех ликах культуры: Истине, Добре и Красо-
те, образующих триединство и обуславливающих 
друг друга. Позднее это единство было разрушено. 
По определению Чарльза П. Сноу, произошел тра-
гический разрыв единого организма культуры на 
традиционную гуманитарную (Красота и Добро) 
и новую, так называемую научную культуру, даль-
нейшее развитие которой привело к неизбежной 
дифференциации и специализации естественнона-
учного знания.
Дифференциация наук явилась объективной 
тенденцией познавательного процесса, она спо-
собствовала более углубленному проникновению в 
тайны природы, более быстрому и эффективному 
развитию. Однако дифференциация повлекла за 
собой и целый ряд следствий, которые трудно оце-
нить однозначно. «Одно из основных проявлений 
специализации заключалось в том, что учения от 
поколения к поколению – в силу того, что они все 
больше ограничивают круг своей деятельности, - 
постепенно теряют связь с остальными областями 
науки, не могут охватить мир как целое, т.е. утрачи-
вают то, что единственно заслуживает имени евро-
пейской науки, культуры, цивилизации» [1].
Если характеризовать отрицательные послед-
ствия дифференциации знания, то наиболее зна-
чимые  аспекты были связаны со следующими па-
раметрами. Первый определялся ее связанностью 
с общекультурной тенденцией к профессионали-
зации и специализации человека в производстве и 
творчестве. Выражением этого стала узкая направ-
ленность сознания на исследование конкретной 
сферы действительности и его отчуждение от всех 
многообразных связей и отношений. Одномер-
ность мышления стала свидетельством не только 
культуры индустриального общества, но и ее на-
уки. Негативный эффект последней стоял, прежде 
всего, в том, что абсолютизация одних сторон ре-
альности и игнорирование других ее свойств и ка-
честв, в ходе научного творчества в рамках узкой 
специализации заведомо искажали образ действи-
тельности и не могли дать ее верного отображения.
Характерно, что первыми признаками кризиса 
демаркационистских тенденций в ткани естествен-
нонаучного знания стали проблемы и парадоксы 
чисто гносеологического характера. Установка на 
дисциплинарную дифференциацию наук необхо-
димо должна была дополняться интегративной 
тенденцией. Вместе с тем синтез различных обла-
стей знания в рамках прежней парадигмы был не-
возможен. Отсюда вытекала необъяснимость при-
роды как целого, непонимание и игнорирование ее 
наиболее общих и сущностных законов.
Неполнота знаний об окружающей действи-
тельности в свою очередь сказывалась на характе-
ре человеческой деятельности, на возникновении 
целого ряда внутринаучных проблем привела к 
нарастанию противоречий в культуре в целом. Но-
вейшие технологии оказываются той силой, кото-
рая постоянно влияет не только на сферу обитания 
человека, но и его мысли, привычки, образ жизни, 
идеалы и систему ценностей. Это стирает традици-
онные отличия между наукой и техникой. В резуль-
тате подобной трансформации возрастает влияние 
технологий на общество. Одновременно, уменьша-
ется возможность  контролировать  их развитие и 
распространение, как со стороны общества, так и 
отдельных государств. Учеными высказываются 
опасения  в бесконтрольной экспансии новейших 
глобальных (биомедицинских, экономических,  ин-
формационных и пр.)  технологий,  например, про-
изводство и продажа генно-модифицированных 
пищевых продуктов, синтез и ввоз пестицидов, но-
вых лекарств или наркотиков (спайсов).
